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＜研究目的＞ 本研究の目的は、精神科病院の長期入院者の地域定着の促進をはかる支援モデル開発す
ることにある。精神科病院の長期入院者（１年以上入院者）の地域移行、地域定着の実績のある A県の
B施設の過去 19年間の卒所者に関する調査（前方視的研究(Prospective Study)）を３年間継続して実施
し、地域定着のモデル抽出を行う。今回は初回調査として卒所者 15名への調査を実施する。 
＜研究方法＞ 2018年 3月、精神科病院を退院し A 県 B 施設に入所後卒所し地域生活をしている 15名
に対して半構造化面接によるインタビューを行う。修正版グラウンデッドセオリーに基づき、MAXQDAソ
フトを用いインタビューデータを元に分析ワークシート化した。そして、オープンコーディングで概念
生成しストーリーラインを作成した。 
＜研究結果＞  
調査対象者は、長期入院（1 年以上）した後、退院し施設 B で生活訓練を受け、単身アパートで地域
生活をしている 15 名（男性 10 名、女性 5 名）。平均年齢は 45 歳 8 か月（最年少 31 歳、最年長 68 歳）
で、平均入院期間は 6 年 7 か月（79 ヶ月）入院期間の最短 1 年 1 ヶ月、最長 20 年 3 ヶ月となる。15
名の内 4 名が 10 年以上の入院をしていた。GAF 評価尺度で 30 以下は 15 名中４名であった。30 以下
は精神療養病棟の入院者の重症加算１の病態に該当する。GAF 評価尺度で精神疾患の重症度が高いと
される状態でも、いくつもの医療・福祉サービスを利用することで地域定着が実現していた。 
表 1  インタビューのストーリーライン 
 
                 
地域定着 
地域生活での課題 
精￥生活費・仕事の不安 
生活・体調・孤立の不安・ 
希死年慮等   
専門職による支援サービス     
・精神科通院・福祉施設通所・短期入所・訪問
サービスを複数利用する 
・24時間 365日の緊急対応 
家族による支援 
ピアサポート 
・ピアスタッフによる支援 
・友人・恋人同士の支えあい 
<考察> 
B施設では、1998年から 2017年までの 19年間で近隣圏域の精神科病院に長期入院していた精神障が
い者 63 名の地域移行・地域定着支援を行ってきた。長期入院をしていた精神障がい者が退院し B 施設
で生活訓練をした後、通所サービス、短期入所サービス、訪問サービス、クライシス対応、ピアササポ
ート等の支援を受けながら、単身アパートで生活していた。短期労働が主ではあるが就労している精神
障がい者もいる。様々な医療・福祉サービスを複数利用することで安定した地域生活を送れていた。調
査対象者の 15 名中 13 名が再入院なく地域で暮らしている。また再入院している場合でも短期入院後、
退院し地域生活にもどっていた。B施設の地域移行の取り組みは、厚生労働省の目標である「2020年ま
でに 39,000 人の社会的入院者の退院」の実現を示唆するモデルとなるのではなかろうか。今後も B 施
設への継続調査から地域定着の支援モデルの開発を目指していきたい。 
＊研究成果については聖隷社会福祉研究第１１号に報告予定。 
すべての医療・福祉サービスが総合支援法の減免措
置等で安価（１割以下）な負担で利用ができる（生
活保護世帯は無料）。 
